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บทคัดย่อ
การวิจัยครั้งนี้เป็นการวิจัยเชิงส�ำรวจภาคตัดขวางเพื่อประเมินคุณภาพของบัณฑิตตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับ

ปริญญาตรีที่ส�ำเร็จปีการศึกษา 2553-2554 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี กลุ่มตัวอย่างเป็นผู้บังคับบัญชาขั้นต้นของ

บัณฑิตที่ส�ำเร็จปีการศึกษา 2553 จ�ำนวน 125 คน ปีการศึกษา 2554 จ�ำนวน 65 คน เก็บข้อมูลทางไปรษณีย์ ระหว่างเดือน 

ตุลาคม 2553 – พฤษภาคม 2555 โดยใช้แบบประเมินคุณภาพบัณฑิตของส่วนพัฒนาการศึกษา สถาบันพระบรมราชชนก  

6 ด้าน ได้แก่ 1) ด้านคุณธรรม จริยธรรม 2) ด้านความรู้ทางวิชาการ 3) ด้านทักษะทางปัญญา 4) ด้านความสัมพันธ์ระหว่าง

บุคคลและความรับผิดชอบ 5) ด้านทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลขการสื่อสารและการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ และ 6) ด้าน

ทักษะการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ จ�ำนวน 37 ข้อ มีค่าความเชื่อมั่น (Cronbach’s alpha) ของแบบสอบถามโดยรวม เท่ากับ 0.94 

ในผู้ใช้บัณฑิตปีการศึกษา 2553 และ 0.96 ในผู้ใช้บัณฑิตปีการศึกษา 2554 วิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา ร้อยละ  

ค่าเฉลีย่ ส่วนเบีย่งเบนมาตรฐาน และ t-test อิสระ ผลการวจิยัพบว่า คณุภาพของบณัฑติโดยรวม ตามการรบัรูข้องผูบ้งัคบับญัชา 

ของบัณฑิตอยู่ในระดับมากเช่นเดียวกันทั้งในปีการศึกษา 2553 (  = 4.85, SD = 0.15 ) และปีการศึกษา 2554 (  = 4.86, 

SD = 0. 16) เมื่อพิจารณาเป็นรายด้านพบว่ามีคุณภาพอยู่ในระดับมากทุกด้านเช่นเดียวกันทั้ง 2 ปีการศึกษา โดยมาตรฐาน

คุณภาพด้านคุณธรรม จริยธรรม มีคะแนนสูงสุด ปีการศึกษา 2553 (  = 4.89, SD = 0. 15) ปีการศึกษา 2554 (  = 4.92,  

SD = 0. 12) รองลงมา คือ ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ ปีการศึกษา 2553 (  = 4.88, SD = 0. 18)  

ปีการศึกษา 2554 (  = 4.88, SD = . 23) ส�ำหรับคุณภาพของบัณฑิตด้านที่มีคะแนนน้อยที่สุด คือ ด้านทักษะทางปัญญา  

เช่นเดียวกัน ปีการศึกษา 2553 (  = 4.81, SD = 0. 30) และปีการศึกษา 2554 (  = 4.80, SD = 0. 34) เมื่อเปรียบเทียบ

ความแตกต่างของค่าเฉลี่ยโดยรวมของคุณภาพบัณฑิต ปีการศึกษา 2553 และ 2554 พบว่า แตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�ำคัญ

ทางสถิติ (t = -0.302, p = 0.769) การศึกษานี้มีประโยชน์ในการติดตามประเมินคุณภาพบัณฑิตตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิ

พยาบาลระดับปริญญาตรี

ค�ำส�ำคัญ	 การประเมินคุณภาพบัณฑิต/กรอบคุณวุฒิมาตรฐานการศึกษา/อุดมศึกษา/วิทยาลัยพยาบาล

Abstract
	 This cross-sectional survey evaluated quality of undergraduate nurses according to the Thai 

Qualifications Framework (TQF) for Bachelor degree in academic year 2010-2011 at Boromarajonani  

College of Nursing Saraburi. Study sample comprised of 125 and 65 graduates’ supervisors in 2010 and 2011,  
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respectively. Data was collected through postal  

service in October 2010 – May 2012 using the  

37- item graduate quality assessment in 6 dimensions 

that developed by the Praboromarajchanok institute:  

1) the ethical and moral, 2) the educational  

knowledge, 3) the cognitive Skills, 4) the interpersonal 

relationship and responsibilities, 5) the numerical 

analysis, and information technology skills, and  

6) the nursing profession practice. The reliability  

(Cronbach’s alpha) of total scale was .94 in 

2010 and .96 in 2011. Data was analyzed using  

descriptive statistic including percentage, mean, 

standard deviation, and t-test independent. Results 

showed an overall quality of graduates as perceived 

by their supervisors were at high level in academic  

year 2010 (mean= 4.85, SD = 0.15) and 2011  

(mean= 4.86, SD = 0.16). When examined in 

each dimension, the highest mean score was the 

quality on ethical and moral dimension in 2010  

(mean = 4.89, SD = 0.15) and 2011 (mean= 4.92,  

SD = 0.12), followed by the quality on interpersonal 

relationship in 2010 (mean= 4.88, SD = 0.18) and 

2011 (mean= 4.88, SD = 0.23). Whereas the lowest 

quality score in 2010 and 2011 was the Cognitive 

dimension with mean score 4.81 (SD = 0.30) vs 4.80 

(SD = 0.34), respectively. There were no statistical 

different of mean scores for overall TQF between 

nursing graduates in 2010 and 2011 academic years  

(t = -0.302, p = 0.769). This study is useful to the  

Nursing education institutions in the pursuit of  

graduates’ quality according to Thai Qualifications 

Framework for Bachelor of Nursing Science. 
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ความเป็นมาและความส�ำคัญของปัญหา
การจัดการศกึษาวชิาชพีพยาบาลมวีวิฒันาการมายาว 

นานมีการปรับเปล่ียนรูปแบบและวิธีการมาตลอดเพื่อให้

เหมาะสมกบัยคุสมยั การเปลีย่นแปลงของสงัคม วทิยาศาสตร์

และเทคโนโลยีที่เจริญก้าวหน้าอย่างรวดเร็ว โดยเฉพาะการ

พัฒนางานด้านสาธารณสุขในปัจจุบนัท่ีมกีารเปล่ียนแปลงจาก

อดีตที่เน้นการให้บริการเชิงต้ังรับมาเป็นการให้บริการเชิงรุก 

มากขึน้ รวมทัง้ยงัต้องมกีารพัฒนาคณุภาพการให้บรกิารควบคู่ 

ไปด้วย มผีลท�ำให้หน่วยงานฝ่ายผลติจ�ำเป็นต้องพฒันาบัณฑติ 

พยาบาลที่จะส�ำเร็จการศึกษาออกไปปฏิบัติงานนั้นสามารถ

ปรับตัวเพื่อให้สอดรับกับการเปลี่ยนแปลงที่เกิดขึ้นนี้ได้อย่าง

เหมาะสม การจัดการเรียนการสอนสาขาพยาบาลศาสตร์

ในระดับอุดมศึกษาจึงเป็นการเตรียมบุคลากรด้านสุขภาพ

สาขาหนึ่งซึ่งมีหน้าที่ในการรักษาพยาบาล การส่งเสริม 

สขุภาพ การป้องกนัโรค และการฟ้ืนฟสูภาพ ตามบทบาทหน้าที่  

ทัง้ 4 ด้าน ให้ครอบคลมุรวมถงึการพฒันานกัศกึษาพยาบาลให้

มคีณุลกัษณะตามมาตรฐานของกรอบคณุวฒุริะดบัปรญิญาตรี 

สาขาพยาบาลศาสตร์ตามประกาศสภาพยาบาลเรือ่งสมรรถนะ

ของพยาบาลวชิาชพี ด้านจรยิธรรม จรรยาบรรณและกฎหมาย 

ด้านการปฏบิตักิารพยาบาลและการผดงุครรภ์ สมรรถนะด้าน

คุณลักษณะเชิงวิชาชีพ สมรรถนะด้านภาวะผู้น�ำ การจัดการ

และการพัฒนาคุณภาพ สมรรถนะด้านวิชาการและการวิจัย 

สมรรถนะด้านการสือ่สารและการสมัพนัธภาพ สมรรถนะด้าน

เทคโนโลยแีละสารสนเทศ และสมรรถนะด้านสงัคม (แผนงาน

พัฒนาเครือข่ายพยาบาลศาสตร์เพ่ือการสร้างเสริมสุขภาพ, 

2553) 

	 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี เป็น

สถาบนัอดุมศกึษาในสงักดัสถาบนัพระบรมราชชนก กระทรวง

สาธารณสุข มีหน้าท่ีส�ำคัญหลักอย่างหน่ึง คือ การผลิต

พยาบาลวิชาชีพ เพื่อตอบสนองความต้องการของประชาชน

ด้านการบริการสุขภาพและสาธารณสุขในการดูแลสุขภาพ

บุคคล ครอบครัว และชุมชน โดยมีบัณฑิตพยาบาลท่ีส�ำเร็จ

การศึกษาหลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต พ.ศ. 2553  

จ�ำนวน 195 คน และ พ.ศ. 2554 จ�ำนวน 80 คน มีการ

จัดการเรียนการสอนทั้งภาคทฤษฎีและภาคปฏิบัติ มุ่งเน้นให้

น�ำความรูไ้ปใช้ในสถานการณ์จรงิและการเสาะแสวงหาความรู ้
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จริงจากการปฏิบัติ มีการปฏิบัติที่ดีภายใต้ข้อมูลและหลักฐาน 

เชิงประจักษ์ รวมทั้งการพัฒนานักศึกษาพยาบาลให้เกิด

ทกัษะ สามารถประยกุต์ใช้ความรู ้แนวคดิ หลกัการและทฤษฎี

ทางการพยาบาลมาใช้ในการแก้ปัญหาได้อย่างสร้างสรรค์  

มีความรัก ทัศนคติที่ดีต่อวิชาชีพ มีสัมพันธภาพที่ดีทั้งต่อผู้รับ

บริการ ผู้ร่วมงาน มีความสามารถในการบริหารจัดการพัฒนา

งาน พฒันาตนเองอย่างต่อเนือ่ง ตลอดจนมคีณุธรรม จรยิธรรม

ในวิชาชีพ ซึ่งวิทยาลัยฯ มีการติดตามประเมินคุณภาพบัณฑิต

ตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรีสาขาพยาบาล

ศาสตร์ทัง้ 6 ด้าน คอื 1) ด้านคณุธรรมจรยิธรรม 2) ด้านความรู้  

3) ด้านทักษะทางปัญญา 4) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคล

และความรับผิดชอบ 5) ด้านทักษะการวิเคราะห์เชิงตัวเลข 

การสื่อสาร และการใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ และ 6) ด้าน

ทักษะการปฏิบัติเชิงวิชาชีพ และน�ำผลการติดตามคุณภาพ

บณัฑติมาพฒันารปูแบบการเรยีนการสอนและพฒันานกัศกึษา

ตั้งแต่ปีการศึกษา 2552 เป็นต้นมา

เพื่อให ้สอดรับกับการเปลี่ยนแปลงของยุคสมัย 

โดยมีกรอบแนวคิดตามหลักการของ PDCA ที่ประกอบด้วย  

P = Plan (การวางแผน) อย่างรอบคอบ เพื่อ D = Do  

(การปฏิบัติ) อย่างค่อยเป็นค่อยไป แล้วจึง C = Check  

(ตรวจสอบ) ผลท่ีเกิดขึ้น A = Action วิธีการปฏิบัติใด 

มีประสิทธิผลที่สุดก็จะจัดให้เป็นมาตรฐาน หากไม่สามารถ

บรรลเุป้าหมายได้ กต้็องมองหาวธิกีารปฏบิตัใิหม่หรอืใช้ความ

พยายามให้มากขึน้กว่าเดมิ (ชนกิานต์ เธยีรสตูร, 2551) แล้วน�ำ

ผลจากการปฏบิติันัน้มาพัฒนาอย่างต่อเนือ่งซ่ึงจะส่งผลให้เกดิ

การพัฒนาอย่างยั่งยืนต่อไป การผลิตพยาบาลวิชาชีพซึ่งเป็น

หน้าทีส่�ำคญัหลักอย่างหนึง่ของวทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี 

สระบุรี ก็ต้องอาศัยกระบวนการ PDCA ในการผลิตพยาบาล

วิชาชีพเช่นเดียวกัน ซึ่งขั้นตอนการติดตามคุณภาพบัณฑิตนี้ก็

คือการตรวจสอบผลการปฏิบัติงานตามกระบวนการ PDCA 

จากผู้ใช้บัณฑิต คณะผู้วิจัยได้เล็งเห็นความส�ำคัญดังกล่าวใน

การติดตามและประเมินคุณภาพบัณฑิตตามกรอบมาตรฐาน

คณุวฒุริะดบัปรญิญาตรสีาขาพยาบาลศาสตร์ 6 ด้าน ดงัแสดง

ในกรอบแนวคิดการวิจัย ของนักศึกษาพยาบาลที่ส�ำเร็จการ

ศกึษาจากวทิยาลัยพยาบาลบรมราชชนน ีสระบรีุ ปีการศึกษา 

2553 และ ปีการศึกษา 2554 ขณะปฏิบัติหน้าที่เป็นพยาบาล

วิชาชีพในสถานบริการทุกระดับทั้งในหน่วยงานภาครัฐบาล

และภาคเอกชน เพือ่น�ำผลการศกึษาในครัง้นีม้าเป็นแนวทางใน

การพัฒนาการจัดการเรียนการสอนและพัฒนานกัศกึษาต่อไป 

กรอบแนวคิดการวิจัย

คณุภาพบณัฑติตามกรอบมาตรฐานคณุวฒุริะดบัปรญิญาตรี
สาขาพยาบาลศาสตร์ 6 ด้าน

1.	 ด้านคุณธรรม  จริยธรรม  

2.	 ด้านความรู้ทางวิชาการ

3.	 ด้านทักษะทางปัญญา

4.	 ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ

5.	 ด้านทกัษะการวเิคราะห์เชงิตวัเลข การสือ่สารและการ 

	 ใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 

6.	 ด้านทักษะการปฏิบัติทางวิชาชีพ

ผู้ใช้บัณฑิต

-	 ผูบ้งัคบับัญชา 

-	 หัวหน้างาน

ภาพประกอบ	 กรอบแนวคิดการประเมินคุณภาพบัณฑิตพยาบาลตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตร ี
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วัตถุประสงค์การวิจัย
1. เพื่อศึกษาคุณภาพบัณฑิต ตามการรับรู้ของผู้ใช้

บณัฑิต ตามกรอบมาตรฐานการศกึษาคณุวฒุริะดบัปรญิญาตร ี

สาขาพยาบาลศาสตร์ 6 ด้านของบัณฑิตวิทยาลยัพยาบาลบรม

ราชชนนี สระบุรี

2. เปรียบเทียบคุณภาพของบัณฑิต ตามการรับรู้

ของผู้ใช้บัณฑิต ตามกรอบมาตรฐานการศึกษาคุณวุฒิระดับ

ปริญญาตรีสาขาพยาบาลศาสตร์ 6 ด้านของบัณฑิตวิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี ปีการศึกษา 2553 และ ปีการ

ศึกษา 2554

วิธีด�ำเนินการวิจัย
ประชากรและกลุ่มตัวอย่าง 

ประชากร (Population) คือ ผู้ใช้บัณฑิตซ่ึงเป็นผู้

บังคับบัญชาขั้นต้น ได้แก่ หัวหน้างานหรือหัวหน้าหอผู้ป่วยที่

บัณฑิตไปปฏิบัติงานด้วยอย่างน้อย 6 เดือน - 1 ปี ปีการศึกษา 

2553 จ�ำนวน 195 คน และ ปีการศึกษา 2554 จ�ำนวน 80 คน

กลุ่มตัวอย่าง (Sample) ผู้ใช้บัณฑิตท่ีเป็นผู้บังคับ

บญัชาขัน้ต้น ได้แก่ หวัหน้างานหรอืหวัหน้าหอผูป่้วยทีบ่ณัฑิต

ไปปฏบิตังิานด้วยอย่างน้อย 6 เดอืน - 1 ปี ในปีการศกึษา 2553 

และ 2554 จ�ำนวนทั้งสิ้น 190 คน คิดเป็นร้อยละ 71.00 ของ

ประชากรทัง้หมด ประกอบด้วย ผูใ้ช้บณัฑติส�ำเรจ็ปีการศกึษา 

2553 จ�ำนวน 125 คน คิดเป็นร้อยละ 64.10 และปีการศึกษา 

2554 จ�ำนวน 65 คน คิดเป็นร้อยละ 81.25 ของประชากร 

ผู้ใช้บัณฑิตแต่ละปีการศึกษา
เครื่องมือที่ใช้ในการรวบรวมข้อมูล 

เครื่องมือที่ใช้ในการวิจัยนี้เป็นแบบประเมินคุณภาพ

บัณฑิตปริญญาตรีตามกรอบคุณวุฒิมาตรฐานการศึกษา  

6 ด้าน จ�ำนวน 37 ข้อ เป็นแบบประเมินกลางจากส่วน

พัฒนาการศึกษา สถาบันพระบรมราชชนก ซ่ึงประกอบด้วย 

1) ด้านคุณธรรม จริยธรรม 2) ด้านความรู้ 3) ด้านทักษะ 

ทางปัญญา 4) ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับ

ผิดชอบ 5) ด้านทักษะการวเิคราะห์เชงิตัวเลข การส่ือสาร และ

การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ และ 6) ด้านทักษะการปฏิบัต ิ

เชิงวิชาชีพ ค�ำตอบเป็นแบบมาตราส่วนประมาณค่า 5 ระดับ 

ได้แก่ มากที่สุด = 5 มาก = 4 ปานกลาง = 3 น้อย = 2  

น้อยที่สุด = 1 โดยแบ่งเป็น 2 ตอน ดังนี้ 

ตอนที่ 1 ข้อมูลส่วนบุคคล ประกอบด้วย เพศ อายุ 

หน่วยงาน ต�ำแหน่งงาน ระยะเวลาในการปฏิบัติงาน 

ตอนที่ 2 แบบสอบถามความคิดเห็นของผู้ใช้บัณฑิต

เกีย่วกบัคณุภาพบณัฑิตตามกรอบคณุวฒุมิาตรฐานการศึกษา 

6 ด้าน จ�ำนวน 37 ข้อ ได้แก่ ด้านคุณธรรม จริยธรรม 8 ข้อ 

ด้านความรู้ทางวิชาการ 9 ข้อ ด้านทักษะทางปัญญา 6 ข้อ  

ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ 4 ข้อ  

ด ้านทักษะการวิ เคราะห ์ เชิ งตัวเลข การสื่อสารและ 

การใช้เทคโนโลยีสารสนเทศ 5 ข้อ และด้านทักษะการปฏิบัติ

ทางวิชาชีพ 5 ข้อ มีค่าความเชื่อมั่น (Cronbach’s alpha)  

ของแบบสอบถามโดยรวม เท่ากับ 0.94 ในผู ้ใช้บัณฑิต  

ปีการศกึษา 2553 และ 0.96 ในผูใ้ช้บณัฑติ ปีการศกึษา 2554

การเก็บรวบรวมข้อมูล

งานวิจัยนี้เป็นการศึกษาเชิงส�ำรวจแบบภาคตัดขวาง 

โดยการส่งแบบสอบถามไปยงัผูใ้ช้บณัฑติซ่ึงเป็นผูบ้งัคบับญัชา

ข้ันต้นเป็นผู้ตอบแบบสอบถามแล้วส่งกลับทางไปรษณีย์ 

ระหว่างเดือน ตุลาคม 2553 – พฤษภาคม 2555 

การวิเคราะห์ข้อมูล

ท�ำการวิเคราะห์ข้อมูลด้วยสถิติเชิงพรรณนา ร้อยละ 

ค่าเฉล่ีย ส่วนเบี่ยงเบนมาตรฐาน และทดสอบความแตกต่าง

ของค่าเฉลี่ยด้วยสถิติ t-test independent
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ผลการวิจัย

ตารางที่ 1	 แสดงจ�ำนวนร้อยละข้อมูลส่วนบุคคล เพศ อายุ สถานที่ปฏิบัติงานของผู้ใช้บัณฑิต ปีการศึกษา  2553 (n = 125)  

	 และปีการศึกษา 2554 (n = 65) 

ข้อมูล
ปีการศึกษา 2553 ปีการศึกษา 2554

จ�ำนวน ร้อยละ จ�ำนวน ร้อยละ

เพศ

 ชาย 5 4.00  2 3.10

 หญิง 120 96.00 63 96.90

อายุ

 21-30 ปี 4 3.20 3 4.40

 31-40 ปี 21 16.80 17 23.10

 41-50 ปี 58 46.40 35 52.50

 51-60 ปี 42 33.60 10 20.00

สถานที่ปฏิบัติงาน

 โรงพยาบาลศูนย์ 40 32.00 15 23.10

 โรงพยาบาลทั่วไป 35 28.00 5 7.70

 โรงพยาบาลชุมชน 45 36.00 31 47.60

 โรงพยาบาลส่งเสริมสุขภาพต�ำบล 3 2.40 8 12.30

 โรงพยาบาลเอกชน - - 2 3.10

 อื่นๆ 2 1.60 4 6.20

	

จากตารางที่ 1 ผู้ใช้บัณฑิตส่วนใหญ่ เป็นเพศหญิง มีอายุ ระหว่าง 41 – 50 ปี จ�ำนวนร้อยละ 52.50 ปีการศึกษา 2553  

ผู้ใช้บัณฑิตปฏิบัติงานอยู่ใน (รพ.ศูนย์น้อยกว่ารพ.ชุมชน) โรงพยาบาลชุมชนมากท่ีสุด คิดเป็นร้อยละ 36.00 รองลงมา 

ปฏิบัติงานอยู่ในรพ.ศูนย์ และโรงพยาบาลทั่วไป คิดเป็นร้อยละ 28.00 ตามล�ำดับ ในปีการศึกษา 2554 ผู้ใช้บัณฑิตปฏิบัติงาน

อยู่ในโรงพยาบาลชุมชนมากที่สุด คิดเป็นร้อยละ 47.60 โรงพยาบาลศูนย์ คิดเป็นร้อยละ 23.10 และ โรงพยาบาลส่งเสริม 

สุขภาพต�ำบล คิดเป็นร้อยละ 12.30 ตามล�ำดับ



วารสารวิจัยทางวิทยาศาสตร์สุขภาพ ปีที่ 7 ฉบับที่ 2 : กรกฎาคม - ธันวาคม ปี 2556 15

ตารางที่ 2 	แสดงค่าเฉลีย่และส่วนเบีย่งเบนมาตรฐานรายด้านและโดยรวมของระดับคณุภาพบนัฑิตตามการรับรู้ของผูใ้ช้บัณฑติ 

	 ปีการศึกษา 2553 (n = 125) และปีการศึกษา 2554 (n = 65) 

คุณภาพบัณฑิต
ปีการศึกษา 2553 ปีการศึกษา 2554

SD ระดับ SD ระดับ

1.	ด้านคุณธรรม จริยธรรม 4.89 0.15 มาก 4.92 0.12 มาก

2.	ด้านความรู้ทางวิชาการ 4.82 0.24 มาก 4.82 0.22 มาก

3.	ด้านทักษะทางปัญญา 4.81 0.30 มาก 4.80 0.34 มาก

4.	ด้านความสัมพันธ์และความรับผิดชอบ 4.88 0.18 มาก 4.88 0.23 มาก

5.	ด้านการวิเคราะห์/สื่อสาร/สารสนเทศ 4.84 0.25 มาก 4.84 0.28 มาก

6.	ด้านทักษะการปฏิบัติทางวิชาชีพ 4.85 0.21 มาก 4.87 0.24 มาก

คุณภาพโดยรวม 4.85 0.15 มาก 4.86 0.16 มาก

จากตารางที่ 2	 ผลการวิเคราะห์ข้อมูลพบว่า ระดับคุณภาพบัณฑิตตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรี 

หลักสูตรพยาบาลศาสตรบัณฑิต โดยรวมอยู่ในระดับดีมาก (ตารางที่ 2) ทั้งปีการศึกษา 2553 (  = 4.85, SD = .15) และปี

การศึกษา 2554 (  = 4.86, SD = 0.16) และแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ (t = -0.302, p = 0.769)

เม่ือพิจารณาในแต่ละด้าน พบว่า ระดับคุณภาพบัณฑิตตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรี สาขาพยาบาล

ศาสตร์ ทั้ง 6 ด้าน อยู่ในระดับดีมากทุกด้าน โดยด้านคุณธรรม จริยธรรม อยู่ในระดับสูงสุด ปีการศึกษา 2553 (  = 4.89,  

SD = 0.15) ปีการศึกษา 2554 (  = 4.92, SD = 0.12) รองลงมา คือ ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบ  

ปีการศึกษา 2553 มีระดับเดียวกับปีการศึกษา 2554 (  = 4.88, SD = 0.18) ปีการศึกษา 2554 (  = 4.88, SD = 0.23)  

ตามมาด้วย ด้านทักษะการปฏิบัติทางวิชาชีพปีการศึกษา 2553 (  = 4.85, SD = 0.21) ปีการศึกษา 2554 (  = 4.87,  

SD = 0.24) ส่วนคุณภาพของบัณฑิตในระดับต�่ำสุด คือ ด้านทักษะทางปัญญา ปีการศึกษา 2553 (  = 4.81, SD = 0.30)  

ปีการศึกษา 2554 (  = 4.80, SD = 0.34) พบว่า ระดับคุณภาพบัณฑิตตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรี  

ในปีการศึกษา 2553 และปีการศึกษา 2554 ทั้งโดยรวมและรายด้านแตกต่างกันอย่างไม่มีนัยส�ำคัญทางสถิติ 
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การอภิปรายผลการวิจัย
ผลการวิจัย พบว่า ระดับคุณภาพบัณฑิตตามการ

รับรู ้ของผู ้ใช้บัณฑิต โดยรวมอยู ่ในระดับดีมากท้ังปีการ

ศึกษา 2553 (  = 4.85, SD = 0.15) และปีการศึกษา 2554  

(   = 4.86, SD = 0.16) และไม่มีความแตกต่างอย่างมีนัย

ส�ำคัญทางสถิติ และเมื่อพิจารณารายด้าน ก็พบว่าทั้ง 6 ด้าน 

อยู่ในระดับดีมากทุกด้าน โดยด้านคุณธรรม จริยธรรม อยู่ใน

ระดับสูงสุด ทั้งปีการศึกษา 2553 (  = 4.89, SD = 0.15) 

และปีการศึกษา 2554 (  = 4.92, SD = 0.12) ซึ่งอธิบายได้

ว่าในปีการศึกษา 2553 และ ปี 2554 การจัดการเรียนการ

สอนตลอดหลักสูตรของบัณฑิตรุ่นนี้ ซึ่งใช้หลักสูตรพยาบาล 

ศาสตรบัณฑิตปี 2550 ที่เน้นการจัดการเรียนการสอนให้การ

ดูแลอย่างเอื้ออาทร มุ่งความสัมพันธ์ฉันกัลยาณมิตร ระหว่าง

บุคคลต่อบุคคลตามบทบาทหน้าที่ และความรับผิดชอบ

ทางสังคม ด้วยการเห็นคุณค่าความเป็นมนุษย์ ความเมตตา  

ความเอื้ออาทร ความสนใจ ความเอาใจใส่ ความเข้าใจและ

เห็นอกเห็นใจ และจุดเน้นที่ให้การพยาบาลด้วยหัวใจความ

เป็นมนษุย์ ตลอดระยะเวลา 4 ปี ท่ีนกัศกึษาได้เรยีนในรายวชิา

ต่างๆ ได้แก่ วิชา มนุษย์กับสุขภาพและสิ่งแวดล้อมในชั้น 

ปีที่ 1 วิชาปฏิบัติการสร้างเสริมสุขภาพและป้องกันการ 

เจ็บป่วยในชั้นปีที่ 2 และ วิชาการพยาบาลทั้งภาคทฤษฎีและ  

ภาคปฏิบัติทุกรายวิชา ในชั้นปีที่ 3 และ ชั้นปีที่ 4 ตลอดจน  

แผนส่งเสรมิการเรยีนการสอนทีส่อดแทรกคณุธรรม จริยธรรม

ในรายวิชา และกิจกรรมเสริมหลักสูตรที่ เน ้นคุณธรรม  

จริยธรรมที่ทางวิทยาลัยฯจัดให้มีเพิ่มเติมต่างๆ เช่น โครงการ

พัฒนาคุณธรรม จริยธรรมนักศึกษา โครงการพัฒนาคุณภาพ

ชีวิตด้วยคุณธรรม จริยธรรมแห่งปัญญา (วิทยาลัยพยาบาล

บรมราชชนนี สระบุรี, 2553: 11-13) จึงท�ำให้บัณฑิต

พยาบาลมคีวามรบัผดิชอบต่อการกระท�ำของตนเอง เคารพใน 

คุณค่าและศักดิ์ศรีของความเป็นมนุษย์ ตามการรับรู ้ของ 

ผู้ใช้บัณฑิต ซึ่งสอดคล้องกับการศึกษาของนิลอุบล แก้วอินทร์  

(2554) ที่ มีการติดตามและประเมินคุณภาพบัณฑิต 

ตามกรอบมาตรฐานคุณวุฒิระดับปริญญาตรีท่ีส�ำเร็จปีการ

ศึกษา 2550-2552 วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี อุดรธานี 

พบว่า บณัฑติพยาบาลมมีาตรฐานด้านคณุธรรมจรยิธรรมตาม

การรับรู้ของผู้บังคับบัญชาในระดับสูงสุด และสอดคล้องกับ

การศึกษาของวิบูลย์ลักษณ์ ปรียาวงศากุล (2549) ที่ติดตาม

และประเมินคุณภาพผู้ส�ำเร็จการศึกษาหลักสูตรพยาบาล

ศาสตรบณัฑติ และพยาบาลศาสตรบณัฑติ (ต่อเนือ่ง) วทิยาลยั

พยาบาลบรมราชชนนี นพรัตน์วชิระ ผลการวิจัยพบว่า ผู้ใช้

บัณฑิตมีความพึงพอใจด้านคุณธรรมจริยธรรม ในระดับมาก 

นอกจากนี้พบว่าคุณภาพบัณฑิตระดับรองลงมา คือ 

ด้านความสัมพันธ์ระหว่างบุคคลและความรับผิดชอบตาม

มาด้วย ด้านทักษะการปฏิบัติทางวิชาชีพนั้น ด้วยวิทยาลัยฯ  

ได้จัดให้มีกิจกรรมเสริมหลักสูตร เช่น แผนงานสร้างเครือข่าย

ความร่วมมือในการพัฒนาคุณภาพการปฏิบัติการพยาบาล

ของนกัศกึษา โครงการประสานความร่วมมอืการจดัการศกึษา

ภาคปฏิบัติกับแหล่งฝึกและชุมชน และโครงการวิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี สร้างสรรค์สิ่งดีสู่สังคมด้วย

ใจอาสา (วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี, 2553: 

11-13) และแผนงานพัฒนาระบบการบริหารหลักสูตรเพื่อ

เพิ่มสมรรถนะของผู้เรียนให้มีประสิทธิภาพและได้มาตรฐาน 

(วิทยาลัยพยาบาลบรมราชชนนี สระบุรี, 2554: 32-38)  

ซ่ึงสอดคล้องกบัสมรรถนะพยาบาลวชิาชพีด้านการสือ่สารและ

สัมพันธภาพ ที่ระบุว่า พยาบาลวิชาชีพจะต้องมีความรู้และ

ทกัษะในการติดต่อส่ือสาร การน�ำเสนอข้อมลูและแลกเปลีย่น

ข้อมูลอย่างมีประสิทธิภาพ การสร้างสัมพันธภาพระหว่าง

บุคคล มีความตระหนักในความถูกต้องของการสื่อสารและ

การสร้างปฏิสัมพันธ์ตามบทบาทหน้าท่ี และทักษะด้านการ

ปฏิบัติเชิงวิชาชีพ 

ส ่วนคุณภาพของบัณฑิตที่มีระดับคะแนนต�่ำสุด  

ซึ่งมีคุณภาพจัดอยู่ในระดับมากก็คือ ด้านทักษะทางปัญญา  

ปีการศึกษา 2553 (  = 4.81, SD = 0.30) และปีการศึกษา 

2554 (  = 4.80, SD = 0.34) และเมื่อพิจารณาในรายข้อ

ย่อย ระดับต�่ำสุดตามการรับรู้ของผู้ใช้บัณฑิตในปีการศึกษา 

2553 และปีการศึกษา 2554 เช่นเดียวกัน คือ สามารถใช้

กระบวนการทางวิทยาศาสตร์ทางการวิจัย และนวัตกรรมที่

เหมาะสมในการแก้ไขปัญหา ถงึแม้ว่า วทิยาลยัฯได้พฒันาการ

เรยีนการสอนโดยใช้หลกัฐานเชงิประจกัษ์เข้ามาในการจดัการ

เรียนสอนโดยสอดแทรกในรายวิชาชีพทางการพยาบาลแล้ว

ก็ตามจึงอาจเป็นไปได้ว่า การพัฒนาการเรียนการสอนโดย

ใช้หลักฐานเชิงประจักษ์ยังต้องได้รับการพัฒนาเพิ่มขึ้นอีก  
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รวมถงึการน�ำวธิกีารและกระบวนการทางวทิยาศาสตร์ ทางการ

วิจัย และการน�ำนวัตกรรมที่เหมาะสมในการแก้ปัญหา เข้ามา 

บูรณาการในการจัดการเรียนการสอนเพิ่มขึ้นอย่างต่อเนื่อง

ต่อไป

สรุปและข้อเสนอแนะ
ผลการศึกษาในครั้งน้ีมีประโยชน์โดยตรงต่อวิทยาลัย

พยาบาลบรมราชชนนีสระบุรี และสถาบันอุดมศึกษาอื่น

ที่จะท�ำการติดตามประเมินคุณภาพบัณฑิตที่มีคุณภาพ

ตามกรอบคุณวุฒิมาตรฐานการศึกษาท่ีสังคมและสถาบัน

ต้องการ คณุภาพของบณัฑติตามกรอบมาตรฐานคณุวฒุริะดับ 

ปริญญาตรี สาขาพยาบาลศาสตร์ ที่ส�ำเร็จการศึกษาจาก

วทิยาลยัพยาบาลบรมราชชนน ีสระบรุ ีในปีการศกึษา 2553 และ 

ปีการศกึษา 2554 ตามการรบัรูข้องผูใ้ช้ บณัฑติ ไม่แตกต่างกนั 

คณุภาพของบณัฑติโดยรวมและรายด้านทัง้ 6 ด้าน อยูใ่นระดบั

ดีมาก แต่ด้านที่มีระดับคะแนนต�่ำสุด ทั้ง 2 ปี คือ ด้านทักษะ

ทางปัญญาเช่นกัน ดังนั้น การพัฒนาการเรียนการสอนโดยใช้

หลักฐานเชิงประจักษ์ยังต้องได้รับการพัฒนาเพิ่มขึ้นอีกรวม

ถึงการน�ำวิธีการและกระบวนการทางวิทยาศาสตร์ ทางการ

วิจัย และการน�ำนวัตกรรมที่เหมาะสมในการแก้ปัญหาเข้ามา

บูรณาการในการจัดการเรียนการสอนยังต้องได้รับการพัฒนา

อย่างต่อเนื่องต่อไป
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